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REQUERIMENTO PARA APROVAÇÃO DE PROJETOS
EXMO. SR. PREFEITO DO MUNICÍPIO DE MATINHOS 
O PROPRIETÁRIO ABAIXO VEM RESPEITOSAMENTE REQUERER APROVAÇÃO DE PROJETO, CONFORME SEGUE:
 (
PROPRIETÁRIO:
CPF | CNPJ:
**************************************************************                                    ************************
ENDEREÇO DO PROPRIETÁRIO:
CEP:
**************************************************************                                    ************************
E-MAIL DO PROPRIETÁRIO:
 
               TELEFONE DO PROPRIETÁRIO:
**************************************************************                                    ************************
)





 (
USO DA EDIFICAÇÃO:
****************************************************************************************************
)



 (
ENDEREÇO DA OBRA:
****************************************************************************************************
INDICAÇÃO FISCAL:
****************************************************************************************************
) (
(  
*
  )  REQUERIMENTO ASSINADO
(  
*
 )  
DECLARAÇÃO DE CIÊNCIA DA LEGISLAÇÃO VIGENTE, ASSINADA PELO PROPRIETÁRIO E PELO RESPONSÁVEL TÉCNICO 
(   
* 
)  CONSULTA PRÉVIA (GUIA AMARELA)
(   
* 
)
 
 PROVA DE DOMÍNIO DO TERRENO OU AUTORIZAÇÃO PARA SOBRE ELE EDIFICAR,
 FORNECIDA PELO PROPRIETÁRIO
(   
*
 )  
Q
UADRO DE ESPECIFICAÇÕES TÉCNICAS – DIAGRAMA DE ÁREAS 
(   
*
 )  1 VIA DO PROJETO ARQUITETÔNICO COMPLETO
(   
*
 )  INDICAÇÃO DA LIGAÇÃO DO ESGOTO NA REDE PÚBLICA OU PROJETO DE TRA
TAMENTO INDIVIDUAL DE ESGOTO   
 
           
SANITÁRIO, COMPREENDENDO IMPLANTAÇÃO E DETALHAMENTO EM ESCALA.
(   
*
 )   ART / RRT
(   
*
 )   CAD
ASTRO DO PROFISSIONAL NA PREFEITURA MUNICIPAL DE MATINHOS
(   
*
 )   
ANUÊNCIA PRÉVIA DO CONSELHO DE DESENVOLVIMENTO TERRITORIAL DO LITORAL, QUANDO COUBER.
 
  
)





 (
AUTOR DO PROJETO:
CAU/CREA:
****************************************************************                                ************************
E MAIL DO AUTOR DO PROJETO:
TELEFONE:
****************************************************************                                ************************
RESPONSÁVEL TÉCNICO EXECUÇÃO:
 
               CAU/CREA:
______________________________________________________________________________________________________
)









TERMOS EM QUE PEDE DEFERIMENTO.

MATINHOS, ****** DE ************************ DE ********

ASSINATURA DO REQUERENTE: ***************************************************************
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